AUTORIZAGCAO DO RESPONSAVEL

Autorizagao para adolescentes de 14 e 15 anos

Eu, (nome  completo  do
pai/mae/avé/irméoftios ou responsével legal), portador(a) do RG n°
: e inscrita no CPF/MF n°

autorizo o(a) adolescente

, com anos de idade,

conforme documento de identidade que porta de quem sou

(relagdo de parentesco) a participar do evento denominado: 28? Festa do Produto

Colonial, no Parque da Festa do Produto Colonial,

no Dia / /___, em companhia de ,
com anos de idade, portador e carteira de identidade n°.
residente e domiciliado na (Enderego do Responsavel):
Local:
Data || (data da assinatura)

Assinatura do Responsavel

Telefones de Contato com o Responsavel:

Notas: A aceitacdo ou nao dessa autorizacao é de responsabilidade dos organizadores
do evento. Informe-se previamente sobre a classificacao etaria do evento e as
condicoes para entrada de menor de idade.



